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して注目されてきた。しかし、その利用率はHCBS制度利用者の2.5～３％程度にすぎないこ





























































表１  HCBSへの支出と ICF/MRへの支出                  　　　　　　　　　　　　　　　  （Billions of Dollars） 

















Stancliff, R.J. and Lakin, K.C. “Costs and Outcomes”, p.319により作成


















 表 2　HCBSが ICF/MRをこえた年度
1980-1985
Alaska, Colorado, DC, Maine, Michigan, Montana,Nebraska, Ohio, Road 
Ilands, Califonia, New Hamphire,Vermont
1986-1990
Arizona, Connecticat, Hawai, Idaho, Indiana,Maryland, Minesota, North 
Dakota, South Dakota,
1991-1995
Florida, Iowa, Kansas, Louisiana, Massachusetts,MIssouri, Nevada, New 
Mexico, North Carolina, Oregon,Oklahoma, South Carolina, Texas, Utah,
1996-2000










 表３　HCBS及び ICF/MRの利用者数の推移                    　　　　　　　　　　　　　　　　         （人数）

















（K. Carlie Lakin et al., Medicaid HCBS Waiver Recipients are Now Twice the Number of Medicaid ICF/MR. 










になっている。また ICF/MRの施設規模は、1977年で平均 186名、1982年で平均 74.5 人、
101
清水：入所施設ケアとコミュニティ・ケアという二重構造の解消をめざして
1987 年で平均 37人、1992 年で 22.5 人、 2001 年で 17.2 人と規模を縮小している。これは、
ICF/MRが入所施設というよりグループホームを一回り大きくした施設に変質したことを意
味している。
表４　居住種類別の障害者数の変遷                                                                                            （人数）




































（K.Charli Lakin et al.,（2003）, Selected Changes in Residential Service System Over a Quarter Century, 















90 － 100%減　ALaska, Clorado, D.C., Hawaii, Maine, Michigan, Minnesota, New Hampshire,
New Mexico, Oregon, Roade Island, Vermont, West Virginia
80 － 89%減　 Maryland, New York, North Dakota,
70 － 79%減　 Alabama, Arizona, Idaho, Indiana, Kansas, Massachusett, Oklahoma, Pennsylvania,
South Dakota, Utah, Wyoming
60 － 69% 減　 Connecticutt, Delaware, Montana,Nebraska,Ohio,South Carolina,Tennessee,Wiscons
50 － 59%減　 Califonia, Florida, Illinoi, New Jersey, Texas, Virginia, Washington
50% 以下　　 Arkansas, Geogia, Iowa, Kentucky, Louisiana, Mississipi, Missouri, Nevada, North
Carolina
































































（Stancliffe, et al., 2005）。しかしながら、入所施設で生活していたときと同様のサポートを脱
施設化した障害者に保障したとき、５～27％安価になるという要因は、入所施設でのスタッ
フは州政府公務員で賃金が相対的に高い（コミュニティ・サービスの被雇用者の賃金は州立入
所施設のケア提供公務員より26%と低いという数値がある）（Polister et al., 2003）というこ
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　全米で、1976－1979 年の間、年平均 1.25 ヵ所、1980－1983 年で年平均 3.5 ヵ所、1984－
1987 年で年平均 2.75 ヵ所、1988－1991 年の間で 8.75 ヵ所、1992－1995 年の間で年平均
12.5 ヵ所と、入所施設の閉鎖は増加してきた（1970年までに１ヶ所、1971～ 80年までの間に
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